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 ﭼﮑﯿﺪه
ﮐـﮫ ﺑـﺎ اﯾﺠـﺎد ﻓﺸـﺎر  ﻋﻠﯽ رﻏﻢ اﯾﻦ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻣﻘﺪﻣﮫ: 
ﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﯾﺶ رادﯾﮑﺎل ھﺎی آزاد ﻣﯽ ﺷﻮد، ﺑﺎ اﻓﺰاﯾﺶ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ 
ﺗﻮﻟ ﯿﺪ آ ﻧﺰﯾﻢ  ھﺎی  ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾ ﺸﯽ ﻣﻮﺟ ﺒﺎت  ﮐﺎھﺶ رادﯾ ﮑﺎل  ھﺎی 
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﻮﺟﻮد ﺣﺎﺻﻞ از  .آزاد در ﺑﺪن را ﻧﯿﺰ ﻓﺮاھﻢ ﻣﯽ آورد
ﺗ ﻤﺮﯾﻦ  ھﺎی  ﺑﺪﻧﯽ ﻣﺨﺘ ﻠﻒ در ا ﻓﺰاﯾﺶ  ﯾﺎ  ﮐﺎھﺶ رادﯾ ﮑﺎل  ھﺎی 
آزاد،  ﺳﻮاﻟﯽ اﺳﺎ ﺳﯽ در  ﻣﻮرد ا ﯾﻦ  ﻧﻮع ﺗ ﻤﺮﯾﻦ  ﺑﮫ ﺣ ﺴﺎب  ﻣﯽ 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ ھﺪف ﺑﺮرﺳﯽ اﺛﺮات ﺣﺎد دو ﻧﻮع  ﺪ.آﯾ
اﮐﺴـﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴـﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑـﺮ ﺑﺮﺧـﯽ ﻋﻮاﻣـﻞ اﻛﺴﺎﯾﺸـﻲ و ﺿـﺪ 
ر ﺷﺘﮫ ﺗﺮﺑ ﯿﺖ  ﺑﺪﻧﯽ داﻧ ﺸﮕﺎه  ﺧﺎﻧﻢ  ھﺎیاﮐﺴﺎﯾ ﺸﯽ ﻧﻤﻮ ﻧﮫ  ﺧﻮن 
  اﻟﺰھﺮا ﻃﺮاﺣﯽ و اﺟﺮا  ﺷﺪ.
داوﻃﻠﺐ ﺷﺮﮐﺖ ﺑﯿﺴﺖ و ﭼﮭﺎر داﻧﺸﺠﻮی دﺧﺘﺮ  ﻣﻮاد و روش ھﺎ:
ﮔ ــﺮوه:  3ﺗﺼ ــﺎدﻓﯽ در ﺑ ــﮫ ﺻ ــﻮرت  ﮐﻨﻨ ــﺪه در اﯾ ــﻦ ﭘ ــﮋوھﺶ
ﺑﺪون اﺟﺮای ﺗﻤﺮﯾﻦ(، ﮔﺮوه ﺗﻤﺮﯾﻦ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ)اﺟﺮای ﺗﺴﺖ )ﮐﻨﺘﺮل
ﺗﺎ ﺣﺪ واﻣﺎﻧﺪﮔﯽ( و ﮔﺮوه ﺗﻤﺮﯾﻦ  اﻟﺴﺘﺪ ﭘﺸﺖ ﺑﮫ ﺻﻔﺤﮫ ﻧﻤﺎﯾﺸﮕﺮ
ﮐﺎﻧ ﺴﻨﺘﺮﯾﮏ)اﺟﺮای ﺗ ﺴﺖ اﻟ ﺴﺘﺪ رو  ﺑﮫ  ﺻﻔﺤﮫ ﻧﻤﺎﯾ ﺸﮕﺮ  ﺗﺎ  ﺣﺪ 
واﻣﺎﻧﺪﮔﯽ( ﺗﻘﺴﯿﻢ ﺷﺪﻧﺪ. از آزﻣﻮن ﺷﻮﻧﺪه ھﺎ در دو ﻧﻮﺑﺖ)ﯾﮏ 
( ﻧﻤﻮﻧﮫ ھﺎی ﺧﻮﻧﯽ ﺑﺮای آزﻣﻮناز  ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﮫ ﺑﻌﺪ وﺳﺎﻋﺖ ﻗﺒﻞ 
( ADMﺷﺎﺧﺺ ﻓﺸﺎر اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ) (،HSGﺳﻨﺠﺶ ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ﻏﯿﺮ آﻧﺰﯾﻤﯽ)
. ﺗﺤﻠﯿـﻞ داده ھـﺎ اﺧﺬ ﮔﺮدﯾﺪ( CAT)و ﻇﺮﻓﯿﺖ ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﺗﺎم
 t، ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از آزﻣـﻮن 31ﻧﺴـﺨﮫ  SSPSﺑﮫ ﮐﻤﮏ ﻧﺮم اﻓﺰار 
 ( اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. 50/0<P)درﺻﺪ 59ھﻤﺒﺴﺘﮫ و در ﺳﻄﺢ اﻃﻤﯿﻨﺎن 
 ,ADM ,CATﻧﺘﺎﯾﺞ ﻧﺸﺎن داد ﻛـﮫ، ﻣﯿـﺰان  ﭘﮋوھﺶ:ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎی 
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴـﻨﺘﺮﯾﮏ ﻧﺴـﺒﺖ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖدر ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﻌﺪ از  HSG
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺑﺮرﺳﯽ اﺛﺮات ﺣﺎد دو ﻧﻮع ﺗﻤﺮﯾﻦ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑﺮ ﺑﺮﺧﯽ ﻋﻮاﻣﻞ 
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 ﻣﻘﺪﻣﮫ
روﻧﺪ ﺣﯿﺎت ﺑﮫ وﯾﮋه در 
ﻣﻮﺟﻮدات زﻧﺪه ﺑﺮ 
روﯾﺪادھﺎی ﺑﯿﻮﺷﯿﻤﯿﺎﯾﯽ 
اﺳﺘﻮار اﺳﺖ ﮐﮫ ﺑﮫ ﺗﻮﻟﯿﺪ 
اﻧﺮژی ﻣﻨﺘﮭﯽ ﻣﯽ ﺷﻮد. و 
ﻣﻮﺟﻮدات ھﻮازی ﺗﻮﺳﻂ اﺣﯿﺎی 
ﻣﻮﻟﮑﻮل اﮐﺴﯿﮋن ﺑﮫ آب، اﯾﻦ 
اﻧﺮژی را ﺗﻮﻟﯿﺪ ﻣﯽ ﮐﻨﻨﺪ. 
در ﻃﯽ اﯾﻦ ﻓﺮآﯾﻨﺪھﺎ 
ﻣﻮﻟﮑﻮل ھﺎی زﯾﺴﺘﯽ ﻣﻮﺟﻮد 
در ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺣﯿﺎﺗﯽ، اﮐﺴﯿﺪ ﻣﯽ 
و ﺑﮫ ﻃﻮر ﻃﺒﯿﻌﯽ  .(1)،ﺷﻮﻧﺪ
ﻣﻮاد ﺷﯿﻤﯿﺎﯾﯽ ﺑﮫ ﻧﺎم ﮔﻮﻧﮫ 
ھﺎی اﮐﺴﯿﮋن واﮐﻨﺶ ﭘﺬﯾﺮ، 
ﮔﻮﻧﮫ ھﺎی ﻧﯿﺘﺮوژن واﮐﻨﺶ 
ﭘﺬﯾﺮ و ﮔﻮﻧﮫ ھﺎی ﺳﻮﻟﻔﻮر 
ﯾﺎ  )SOR ,SNR ,SR(واﮐﻨﺶ ﭘﺬﯾﺮ
ﺑﮫ ﻋﺒﺎرت دﯾﮕﺮ رادﯾﮑﺎل 
 .ﺗﻮﻟﯿﺪ ﻣﯽ ﮐﻨﻨﺪ )RF(آزاد
د ﺑﮫ دﻟﯿﻞ رادﯾﮑﺎل ھﺎی آزا
داﺷﺘﻦ اﻟﮑﺘﺮون ﺟﻔﺖ ﻧﺸﺪه 
ﻮﻟﯽ ﺧﻮد در اورﺑﯿﺘﺎل ﻣﻮﻟﮑﻠ
و ﺑﺴﯿﺎر واﮐﻨﺶ ﭘﺬﯾﺮ ھﺴﺘﻨﺪ 
ﻣﻮﺟﺐ اﮐﺴﺎﯾﺶ ﭼﺮﺑﯽ، 
ﭼﻨﯿﻦ  و ھﻢ ANDﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ، 
ﻏﯿﺮ ﻓﻌﺎل ﺷﺪن آﻧﺰﯾﻢ و 
اﺧﺘﻼل در ﻏﺸﺎء زﯾﺴﺘﯽ ﻣﯽ 
ﻣﻮﺟﻮدات  (.3،2،1)،ﺷﻮﻧﺪ
ھﻮازی ﺑﺮای ﻣﺤﺪود ﮐﺮدن 
اﺛﺮات ﻣﻀﺮ رادﯾﮑﺎل ھﺎی 
دﺳﺘﮕﺎه ﺿﺪ آزاد ﺑﮫ 
. ﺴﺎﯾﺶ ﻣﺠﮭﺰ ﺷﺪه اﻧﺪــاﮐ
اﯾﻦ دﺳﺘﮕﺎه ﻣﺠﻤﻮﻋﮫ ای از 
ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ھﺎی 
ﮑﯽ و آﻧﺰﯾﻢ ــــﺑﯿﻮﻟﻮژﯾ
(. 3،2)،ھﺎی ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ اﺳﺖ
داﻣﻨﮫ ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ھﺎی ﻓﻌﺎل 
ﺪ ـﻞ ﺿــﺎﻣـــﺪن ﺷــدر ﺑ
ﺎی ـــﺎﯾﺶ ھــــاﮐﺴ
ﺰﯾﻤﯽ درون زا و ـــــآﻧ
ﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ھﺎی ﻏﯿﺮ ـﺿ
آﻧﺰﯾﻤﯽ)اﺳﺎﺳﺎК از ﺧﻮردن 
ﻣﯽ  ﻏﺬاھﺎ آورده ﻣﯽ ﺷﻮد(
(. ﻋﺪم ﺗﻮازن ﺑﯿﻦ 5،4)،ﺑﺎﺷﺪ
رادﯾﮑﺎل ھﺎی  ﺗﻮﻟﯿﺪ
و دﻓﺎع ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ( RFآزاد)
ﺪه ﺑﮫ در ﺑﺪن ﻣﻮﺟﻮد زﻧ
ﻓﺸﺎر اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﻣﻨﺠﺮ ﻣﯽ 
. در ﺣﻘﯿﻘﺖ ﺗﺤﺖ ﺗﺎﺛﯿﺮ ﺷﻮد
اﯾﻦ ﻓﺸﺎر اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ، ﻣﻮﻟﮑﻮل 
ھﺎی زﯾﺴﺘﯽ آﺳﯿﺐ ﻣﯽ ﺑﯿﻨﻨﺪ 
و ﺳﺒﺐ ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ ارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ 
راﻣﻞ  (.2)،ھﺎ ﻣﯽ ﺷﻮﻧﺪ
( در 4002ھﻤﮑﺎران)آﻟﻔﻮﻧﺲ و 
ﺗﺤﻘﯿﻘﯽ ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ ﮐﮫ ﯾﮏ 
آزﻣﻮن ﻣﻘﺎوﻣﺘﯽ زﯾﺮ ﺑﯿﺸﯿﻨﮫ 
اﯾﺴﺘﮕﺎه و  01داﯾﺮه ای ﺑﺎ 
درﺻﺪ از ﯾﮏ ﺗﮑﺮار  57ﺑﺎ 
دﻗﯿﻘﮫ  81ﺑﯿﺸﯿﻨﮫ ﺑﮫ ﻣﺪت 
ﻮح ﻣﺎﻟﻮن ــﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﯾﺶ ﺳﻄ
ﺑﻌﺪ از  )ADM(دی آﻟﺪھﯿﺪ
ﺗﻤﺮﯾﻦ در دو ﮔﺮوه ﺗﻤﺮﯾﻦ 
ﻣﺮد ﺑﺎ  7ﮐﺮده، ﯾﮏ ﮔﺮوه 
ﺳﺎﺑﻘﮫ ﺗﻤﺮﯾﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘﯽ و ﺑﺎ 
ﺳﺎل و  13/3ﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ ﻣ
ﻣﺮد ﺑﺎ ﺳﺎﺑﻘﮫ  01ﮔﺮوه دﯾﮕﺮ 
ﺗﻤﺮﯾﻨﯽ ﻏﯿﺮ از ﺗﻤﺮﯾﻦ 
ﻣﻘﺎوﻣﺘﯽ و ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ 
ﮐﮫ ﻧﺎﺷﯽ از  ﺳﺎل، ﺷﺪ 82/2
اﯾﺠﺎد ﻓﺸﺎر اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ در 
اﺛﺮ ﺗﻤﺮﯾﻦ در اﯾﻦ اﻓﺮاد 
 (6).ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ
ﻋﻠﯽ رﻏﻢ ﺗﺎﯾﯿﺪ اﺛﺮات 
ﺳﻮدﻣﻨﺪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﯽ ﺑﺮ 
زﯾﺎدی ﺳﻼﻣﺘﯽ، ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت 
ﮔﺰارش ﮐﺮده اﻧﺪ ﮐﮫ، 
ورزﺷﯽ ﻣﻮﺟﺐ ﻓﺸﺎر  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ از ﻃﺮﯾﻖ اﻓﺰاﯾﺶ 
ﺗﻮﻟﯿﺪ ﮔﻮﻧﮫ ھﺎی اﮐﺴﯿﮋن 
ﻣﯽ  )SOR(واﮐﻨﺶ ﭘﺬﯾﺮ
(. ﺑﮫ ھﺮ ﺣﺎل ﺗﻮﻟﯿﺪ 7)،ﺷﻮد
ﻘﻮل، آﻧﺰﯾﻢ ــدر ﺣﺪ ﻣﻌ SOR
ھﺎی ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ را ﺗﺤﺮﯾﮏ 
ﻣﯽ ﮐﻨﺪ و ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﮫ 
و ﮐﺎر دﻓﺎﻋﯽ  ﻋﻨﻮان ﯾﮏ ﺳﺎز
ﺳﻠﻮل ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﮫ ﻗﺮار 
(. اﮔﺮ ﺗﻮﻟﯿﺪ 6،1)،ﮔﯿﺮد
ﮔﻮﻧﮫ ھﺎی اﮐﺴﯿﮋن واﮐﻨﺶ 
ﭘﺬﯾﺮ ﮐﮫ ﺷﺎﻣﻞ ﺳﻮﭘﺮ 
، رادﯾﮑﺎل ھﺎی )-2O(اﮐﺴﯿﺪ
و ھﯿﺪروژن ﭘﺮ  )HO(ھﯿﺪروﮐﺴﯿﻞ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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ﺧﯿﻠﯽ  ،ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ )2O2H(اﮐﺴﯿﺪ
زﯾﺎد ﺑﺎﺷﺪ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺎﻋﺚ 
ﻀﻌﯿﻒ دﺳﺘﮕﺎه ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﺗ
(. دﺳﺘﮕﺎه ﺿﺪ 9،8)،ﺑﺪن ﺷﻮد
اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ در زﻣﺎن اﺳﺘﺮاﺣﺖ 
و ﺗﻤﺮﯾﻨﺎت ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺗﻌﺎدل 
وﻧﯽ را ﺑﺮای ﻋﻤﻠﮑﺮد در
ﻃﺒﯿﻌﯽ ﺳﻠﻮل ﺣﻔﻆ ﻣﯽ 
(. اﻣﺎ در ﺗﻤﺮﯾﻨﺎت 01)،ﮐﻨﺪ
ﺳﻨﮕﯿﻦ ﻃﻮﻻﻧﯽ ﻣﺪت ﺑﺎ 
، ﻗﺪرت دﻓﺎع SORاﻓﺰاﯾﺶ 
ﻣﯽ  اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﺿﻌﯿﻒ
 (8،6،1).ﺷﻮد
 ﺗﻤﺮﯾﻨﺎت اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ:
ﺗﻤﺮﯾﻨﺎت اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑﺎ ﺷﺪت 
 ﺑﺎﻻ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻮﺟﺐ:
اﻓﺰاﯾﺶ ﺳﻄﻮح آﻧﺰﯾﻢ ھﺎی  - 1
 ﻋﻀﻼﻧﯽ در ﮔﺮدش ﺧﻮن-ﺳﻠﻮﻟﯽ
 ﭘﺮوﺗﻮﭘﻼﺳﻢآﺳﯿﺐ  - 2
ﭘﺎﺳﺦ اﻟﺘﮭﺎﺑﯽ ﺣﺎد در  - 3
ﻋﻀﻠﮫ ﮐﮫ ﺳﺒﺐ ادم، ﻧﻔﻮذ 
ﺳﻠﻮل ھﺎی اﻟﺘﮭﺎﺑﯽ و 
 84 اﻟﯽ 42ﯽ ﮐﻮﻓﺘﮕﯽ ﻋﻀﻼﻧ
 (11).از ﺗﻤﺮﯾﻦ ﺷﻮد ﺳﺎﻋﺖ ﭘﺲ
ﺟﺎ ﮐﮫ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ  ناز آ 
ف ﺮﺑﺪﻧﯽ ﺑﺎ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﺼ
ادﯾﮑﺎل اﮐﺴﯿﮋن، ﺗﻮﻟﯿﺪ ر
ھﺎی آزاد را زﯾﺎد ﻣﯽ 
، ﺑﺎﯾﺪ دﯾﺪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﮐﻨﻨﺪ
ﮐﮫ ﺷﺎﻣﻞ  ورزﺷﯽ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ
دو ﻧﻮع اﻧﻘﺒﺎض اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و 
ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺗﺎ ﺣﺪ 
در  ﺎﻧﺪﮔﯽ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ،ـــواﻣ
ﮐﺪام ﺳﻤﺖ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺗﺄﺛﯿﺮ ﻣﯽ 
ﮐﺪام رد و در ﻧﮭﺎﯾﺖ ﮔﺬا
ﺑﮫ ﻧﻔﻊ  ﻧﻮع اﻧﻘﺒﺎض
ورزﺷﮑﺎر اﺳﺖ ﯾﺎ ﺑﺎ ﺗﻮﻟﯿﺪ 
رادﯾﮑﺎل ھﺎی آزاد ﺑﮫ زﯾﺎن 
او ﻋﻤﻞ ﻣﯽ ﮐﻨﺪ. ﺑﮫ ﻣﻨﻈﻮر 
روﺷﻦ ﺷﺪن ﺗﺄﺛﯿﺮ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
ﺟﺴﻤﯽ ﺷﺪﯾﺪ ﺑﺮ ﺳﯿﺴﺘﻢ 
اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ و ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ 
ﺑﺪن، در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﻇﺮﻓﯿﺖ 
ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﺗﺎم، 
 ﻮﺗﺎﺗﯿﻮن اﺣﯿﺎء وـــــﮔﻠ
ﻣﺎﻟﻮن دی آﻟﺪھﯿﺪ ﭘﻼﺳﻤﺎ، 
ﺪﯾﺪ ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺷ
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ در 
ﻓﻌﺎل رﺷﺘﮫ ﺗﺮﺑﯿﺖ  ﺧﺎﻧﻢ ھﺎی
ﺑﺪﻧﯽ داﻧﺸﮕﺎه اﻟﺰھﺮا 
 ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪ.
 
 ﻣﻮاد و روش ھﺎ
و  آزﻣﻮدﻧﯽ ھﺎ ﻣﺸﺨﺼﺎت
در  :ھﺎ اﻧﺘﺨﺎب آن ﺷﯿﻮه
ﻧﻔﺮ از زﻧﺎن  42اﯾﻦ ﭘﮋوھﺶ 
داﻧﺸﺠﻮی ﺗﺮﺑﯿﺖ ﺑﺪﻧﯽ ورودی 
، داﻧﺸﮕﺎه اﻟﺰھﺮا ﺑﺎ 6831
ﺳﺎل،  02/58ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ 
 45/64ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ وزﻧﯽ 
ﮐﯿﻠﻮﮔﺮم و ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻗﺪ 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﮫ ﺳﺎﻧﺘﯽ ﻣﺘﺮ  361/73
اﻧﺘﺨﺎب  ﺑﮫ ﻣﺮاﺣﻞ زﯾﺮ
 ﺷﺪﻧﺪ.
ﮐﻠﯿﮫ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ورودی  
در رﺷﺘﮫ ﺗﺮﺑﯿﺖ  6831ﺳﺎل 
ﺑﺎ ﺑﺪﻧﯽ داﻧﺸﮕﺎه اﻟﺰھﺮا 
در ﻃﻼع ﻗﺒﻠﯽ در ﯾﮏ ﮐﻼس ا
ﺟﻤﻊ ﺷﺪﻧﺪ و ﻣﻮﺿﻮع  داﻧﺸﮕﺎه
ﺎ ﺗﻮﺿﯿﺤﺎت ﮐﺎﻣﻞ ﭘﮋوھﺶ ﺑ
از  ﮐﮫ ﺑﺮاﯾﺸﺎن اراﺋﮫ ﺷﺪ
ﻧﻔﺮ  03ﻣﯿﺎن اﯾﻦ اﻓﺮاد 
ﻣﻮاﻓﻘﺖ ﺧﻮد را داوﻃﻠﺐ 
ﺑﺮای ﺷﺮﮐﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ اﻋﻼم 
ﻧﻔﺮ  03. از اﯾﻦ ﮐﺮدﻧﺪ
 42داوﻃﻠﺐ ﺷﺮﮐﺖ در ﭘﮋوھﺶ، 
ﻧﻔﺮ ﺑﮫ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ 
 42اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ. ﺳﭙﺲ اﯾﻦ 
ﻧﻔﺮ ﺑﮫ ﻃﻮر ﺗﺼﺎدﻓﯽ در ﺳﮫ 
ﻧﻔﺮ در ﮔﺮوه  8ﮔﺮوه ﺷﺎﻣﻞ: 
)ﮔﺮوه ﺗﻤﺮﯾﻦ  1ﺗﺠﺮﺑﯽ 
ﻧﻔﺮ در ﮔﺮوه  8ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ(، 
)ﮔﺮوه ﺗﻤﺮﯾﻦ  2ﺗﺠﺮﺑﯽ 
ﻧﻔﺮ ﺑﮫ  8اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ( و 
ﻋﻨﻮان ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل، ﺗﻘﺴﯿﻢ 
 ﺷﺪﻧﺪ. 
اﺑﺘﺪا از  اﺟﺮا:ﺷﯿﻮه 
آزﻣﻮدﻧﯽ ھﺎ، ﺧﻮاﺳﺘﮫ ﺷﺪ در 
ﯾﮏ ﺟﻠﺴﮫ ﺗﻮﺟﯿﮭﯽ ﺷﺮﮐﺖ 
ه اﺟﺮای ﻧﻤﺎﯾﻨﺪ ﺗﺎ ﺑﺎ ﺷﯿﻮ
و اھﺪاف ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ و  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
ﻧﮑﺘﮫ ھﺎﯾﯽ ﮐﮫ ﻣﯽ ﺑﺎﯾﺪ 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺑﺮرﺳﯽ اﺛﺮات ﺣﺎد دو ﻧﻮع ﺗﻤﺮﯾﻦ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑﺮ ﺑﺮﺧﯽ ﻋﻮاﻣﻞ 
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ﺑﺮای ﺷﺮﮐﺖ در اﯾﻦ ﭘﮋوھﺶ 
 رﻋﺎﯾﺖ ﮐﻨﻨﺪ آﺷﻨﺎ ﺷﻮﻧﺪ. ھﻢ
ھﺎ ﺧﻮاﺳﺘﮫ ﺷﺪ  ﭼﻨﯿﻦ از آن
ﺣﺪاﻗﻞ دو روز ﻗﺒﻞ از 
اﻧﺠﺎم آزﻣﻮن از اﺟﺮای ھﺮ 
ﺷﺪﯾﺪ ﺧﻮدداری  ﮔﻮﻧﮫ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
ﺪ. ﻗﺒﻞ از ﺷﺮوع ﻧﻤﺎﯾﻨ
ﺑﺎن ﻗﻠﺐ ﺮﺑﺮﻧﺎﻣﮫ ﺗﻤﺮﯾﻦ ﺿ
ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن در ﺣﺎﻟﺖ 
اﺳﺘﺮاﺣﺖ)ﺧﻮاﺑﯿﺪه( ﮔﺮﻓﺘﮫ 
ﺷﺪ و در ﻟﯿﺴﺖ ھﺎی ﻣﺮﺑﻮط 
ﺛﺒﺖ و ﻧﮕﮭﺪاری ﺷﺪ. ﺿﺮﺑﺎن 
ﻗﻠﺐ ﺑﺎ ﺿﺮﺑﺎن ﺳﻨﺞ ﭘﻮﻻر 
)ﯾﮏ ﺳﻨﺠﯿﺪه ﺷﺪ. ﺻﺮف ﺻﺒﺤﺎﻧﮫ
اﺳﺘﮑﺎن ﭼﺎی ﮐﻢ رﻧﮓ، دو 
ﺣﺒﮫ ﻗﻨﺪ، ﭘﻨﺠﺎه ﮔﺮم ﭘﻨﯿﺮ، 
ﺻﺪ ﮔﺮم  ﮔﺮدو،ﭘﻨﺠﺎه ﮔﺮم 
ﺑﺮای ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن  ﻧﺎن(
ﻗﺒﻞ از ﺷﺮوع ﺟﻠﺴﮫ ﺳﮫ ﺳﺎﻋﺖ 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻮد. ﮔﺮوه 
اﯾﻦ )ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺗﺴﺖ اﻟﺴﺘﺪ
آزﻣﻮن ﺷﺎﻣﻞ ھﻔﺖ ﻣﺮﺣﻠﮫ 
اﺳﺖ: ﭼﮭﺎر ﻣﺮﺣﻠﮫ اول ھﺮ 
ﮐﺪام ﺑﮫ ﻣﺪت ﺳﮫ دﻗﯿﻘﮫ ﺑﮫ 
ﻃﻮل ﻣﯽ اﻧﺠﺎﻣﺪ. ﺷﯿﺐ 
دﺳﺘﮕﺎه در ﭼﮭﺎر ﻣﺮﺣﻠﮫ اول 
ﺑﻮده و دراﯾﻦ ﭼﮭﺎر درﺻﺪ  01
ﻣﺎﻧﺪ.  ﻣﺮﺣﻠﮫ ﺛﺎﺑﺖ ﺧﻮاھﺪ
ﺳﺮﻋﺖ ﺗﺮدﻣﯿﻞ در ﻣﺮاﺣﻞ 
ﭼﮭﺎرﮔﺎﻧﮫ اول ﺑﮫ ﺗﺮﺗﯿﺐ: 
ﮐﯿﻠﻮﻣﺘﺮ  8و  6/4، 4/8، 2/7
در ﺳﺎﻋﺖ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ. در ﺳﮫ 
ﻣﺮﺣﻠﮫ آﺧﺮ ﻣﺪت زﻣﺎن ھﺮ 
ﻣﺮﺣﻠﮫ ﺑﮫ دو دﻗﯿﻘﮫ ﮐﺎھﺶ 
ﻣﯽ ﯾﺎﺑﺪ. ﺷﯿﺐ دﺳﺘﮕﺎه در 
 درﺻﺪ 51ﺳﮫ ﻣﺮﺣﻠﮫ آﺧﺮ ﺑﮫ 
اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯽ ﯾﺎﺑﺪ و در ھﺮ 
ﺳﮫ ﻣﺮﺣﻠﮫ آﺧﺮ ﺛﺎﺑﺖ ﺧﻮاھﺪ 
در  ﻣﺎﻧﺪ. ﺳﺮﻋﺖ ﺗﺮدﻣﯿﻞ
ﻣﺮاﺣﻞ ﺳﮫ ﮔﺎﻧﮫ آﺧﺮ ﺑﮫ 
 21/9و 11/3، 9/7ﺗﺮﺗﯿﺐ 
ﮐﯿﻠﻮﻣﺘﺮ در ﺳﺎﻋﺖ اﻓﺰاﯾﺶ 
را رو ﺑﮫ  .(21)،(ﻣﯽ ﯾﺎﺑﺪ
ﺻﻔﺤﮫ ﻧﻤﺎﯾﺸﮕﺮ ﺗﺮدﻣﯿﻞ ﺗﺎ 
ﺣﺪ واﻣﺎﻧﺪﮔﯽ اﻧﺠﺎم 
دادﻧﺪ)ﺣﺪ واﻣﺎﻧﺪﮔﯽ در اﯾﻦ 
ﺗﺴﺖ اﻇﮭﺎر ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽ ﻓﺮد 
ﺗﺤﺖ ﺗﻤﺮﯾﻦ از اداﻣﮫ اﺟﺮای 
ﺷﺪ( و ﺷﺮﮐﺖ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﻣﯽ ﺑﺎ
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﮐﻨﻨﺪﮔﺎن در ﮔﺮوه 
ﻨﺘﺮﯾﮏ ﺗﺴﺖ اﻟﺴﺘﺪ را اﮐﺴ
ﭘﺸﺖ ﺑﮫ ﺻﻔﺤﮫ ﻧﻤﺎﯾﺸﮕﺮ 
ﺗﺮدﻣﯿﻞ ﺗﺎ ﺣﺪ واﻣﺎﻧﺪﮔﯽ 
ﻤﺎﯾﮫ ﺗﻮده ﻧ ﺎم دادﻧﺪ.ـاﻧﺠ
ﺮاﺳﺎس ﺗﻘﺴﯿﻢ ــﺑﺪن ﺑ
ﺐ ــﻮدن وزن ﺑﺮ ﺣﺴــــﻧﻤ
ﮐﯿﻠﻮﮔﺮم ﺑﺮ ﻣﺮﺑﻊ ﻗﺪ ﺑﺮ 
  ﺣﺴﺐ ﻣﺘﺮ ﻣﺤﺎﺳﺒﮫ ﺷﺪ.
از آزﻣﻮن ﺷﻮﻧﺪه  ﺧﻮن ﮔﯿﺮی:
ھﺎ در دو ﻧﻮﺑﺖ)ﯾﮏ ﺳﺎﻋﺖ 
ﻗﺒﻞ از ﺷﺮوع ﺗﻤﺮﯾﻨﺎت، 
اﻧﺠﺎم ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﮫ ﺑﻌﺪ از 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ( ﻧﻤﻮﻧﮫ ھﺎی ﺧﻮﻧﯽ
از ورﯾﺪ ﺑﺎزوﯾﯽ در وﺿﻌﯿﺖ 
ﻧﺸﺴﺘﮫ در ﻟﻮﻟﮫ ھﺎی ﻣﺨﺼﻮص 
ﺧﻼءدار)وﻧﻮﺟﮑﺖ( 
 ﺎرﯾﻨﮫ ﺟﻤﻊ آوری ﺷﺪ.ــــھﭙ
ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل در ﺗﻤﺎم ﻣﺪت 
اﺟﺮای ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ دو ﮔﺮوه 
 در وﺿﻌﯿﺖ اﺳﺘﺮاﺣﺖ ودﯾﮕﺮ
  ﺑﯽ ﺣﺮﮐﺖ ﻣﺎﻧﺪﻧﺪ.
 ﮕﺎھﯽ:ـآﻧﺎﻟﯿﺰ آزﻣﺎﯾﺸ
ﺮﻓﯿﺖ ــــﯿﻦ ﻇـــﺑﺮای ﺗﻌﯿ
ﭘﻼﺳﻤﺎ روش  ﮐﻞ ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ
 .(31)،ﻛﺎر ﺑﺮده ﺷﺪﮫ ﺑ PARF
اﯾﻦ روش ﻋﻮاﻣﻞ آﻧﺘﯽ  ﻛﮫ در
اﮐﺴﯿﺪان ﻣﻮﺟﻮد در ﻧﻤﻮﻧﮫ 
ﺎﻟﻌﮫ ﻣﻮﺟﺐ ﻮرد ﻣﻄـﻣ
ﺎء ﮐﻤﭙﻠﮑﺲ ﻓﺮﯾﮏ ــــاﺣﯿ
-ZTPTﭘﯿﺮﯾﺪﯾﻞ ﺗﺮﯾﺎزﯾﻦ) ﺗﺮی
( +2eF-ZTPT)( ﺑﮫ ﻓﺮم  ﻓﺮو+3eF
ﻣﺤﯿﻂ اﺳﯿﺪی  ﻣﯽ ﺷﻮﻧﺪ ﮐﮫ در
ب ﺣﺪاﮐﺜﺮ ﺟﺬ آﺑﯽ رﻧﮓ اﺳﺖ و
ﺑﺎ  395ﻧﻮری آن در ﻃﻮل ﻣﻮج 
دﺳﺘﮕﺎه 
 ,EC ,liceCاﺳﭙﻜﺘﺮوﻓﺘﻮﻣﺘﺮ)ﻣﺪل
اﻧﺪازه ﮔﯿﺮي ﺷﺪ. ﺳﺮﻋﺖ   1052
ﻗﺪرت اﺣﯿﺎﮐﻨﻨﺪﮔﯽ  واﮐﻨﺶ ﺑﺎ
ﻧﻤﻮﻧﮫ راﺑﻄﮫ ﺧﻄﯽ دارد. در 
ﺑﮫ ﺻﻮرت ﻣﺎزاد  +3eF اﯾﻦ روش
ﻋﺎﻣﻞ  اﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽ ﺷﻮد و
ﻣﺤﺪود ﮐﻨﻨﺪه ﺳﺮﻋﺖ ﻗﺪرت 
 اﺣﯿﺎﮐﻨﻨﺪﮔﯽ ﻧﻤﻮﻧﮫ اﺳﺖ.
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
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  ﻣﺠﻠﮫ ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ اﯾﻼم                                    
 09 ﭘﺎﯾﯿﺰ، ﺳﻮمدوره ﻧﻮزدھﻢ، ﺷﻤﺎره 
52 
ﺟﮭﺖ اﻧﺪازه ﮔﯿﺮي ﻇﺮﻓﯿﺖ 
ﮔﻠﻮﺗﺎﺗﯿﻮن اﺣﯿﺎء ﭘﻼﺳﻤﺎ ﭘﺲ 
از ﺗﮭﯿﮫ ﻣﺤﻠﻮل ھﺎی 
اﺳﺘﺎﻧﺪارد و ﻧﻤﻮﻧﮫ ھﺎ 
ھﺎ ﺗﻮﺳﻂ  ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﮫ ﺟﺬب آن
دﺳﺘﮕﺎه اﺳﭙﮑﺘﺮوﻓﺘﻮﻣﺘﺮ در 
اﻧﺪازه ﮔﯿﺮی  214mnﻃﻮل ﻣﻮج 
ﻧﻤﻮﻧﮫ ھﺎ از  HSGﺷﺪ و ﻏﻠﻈﺖ 
روی ﻣﻨﺤﻨﯽ اﺳﺘﺎﻧﺪارد 
 (41).ﻣﺤﺎﺳﺒﮫ ﮔﺮدﯾﺪ
در   ADMﺟﮭﺖ اﻧﺪازه ﮔﯿﺮی
دﭘﺮوﺗﺌﯿﻨﮫ  ﺧﻮن ﺑﻌﺪ از
ﺎ ـــﮐﺮدن ﻧﻤﻮﻧﮫ ھ
ﻮل ﺗﺮی ــــﻂ ﻣﺤﻠــــﺗﻮﺳ
ﮐﻠﺮواﺳﺘﯿﮏ اﺳﯿﺪ از ﻣﺤﻠﻮل 
 76ﺑﯿﺘﻮرﯾﮏ اﺳﯿﺪ ﺗﯿﻮ ﺑﺎر
اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه و ﻧﻤﻮﻧﮫ  درﺻﺪ
ھﺎ ﺑﻌﺪ از ﻗﺮار دادن در 
 ﺣﻤﺎم آب ﺟﻮش ﻣﯿﺰان ﺟﺬب آن
اﻧﺪازه  mn235ھﺎ در ﻃﻮل ﻣﻮج 
(. ﻧﻤﻮﻧﮫ ھﺎی 51)،ﮔﯿﺮی ﺷﺪ
ﻗﺒﻞ و ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﮫ ﭘﺲ از ﺧﻮﻧﯽ 
 ﮔﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪ. ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﭘﺎﯾﺎن 
ﻧﻤﻮﻧﮫ ﮔﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪه از ورﯾﺪ 
ﺣﻔﻆ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑﺎ ﺷﺮﮐﺖ 
زﻧﺠﯿﺮه ﺳﺮد ﺑﮫ آزﻣﺎﯾﺸﮕﺎه 
ﻣﺪﯾﻜﺎل ﭘﮋوھﺸﻜﺪه زﻧﺎن ﺑﯿﻮ
داﻧﺸﮕﺎه اﻟﺰھﺮا اﻧﺘﻘﺎل 
داده ﺷﺪ. در آزﻣﺎﯾﺸﮕﺎه، 
ﭘﻼﺳﻤﺎ از ﺳﻠﻮل ھﺎی ﺧﻮﻧﯽ 
ﺑﺎ ﺳﺎﻧﺘﺮﯾﻔﯿﻮژ ﯾﺨﭽﺎل دار 
درﺟﮫ  4در  0003ﺑﺎ دور 
دﻗﯿﻘﮫ  01ﺳﺎﻧﺘﯿﮕﺮاد ﺑﮫ ﻣﺪت 
ﺪ. ﭘﻼﺳﻤﺎی ﻣﺮﺑﻮط ﺟﺪا ﺷ
ﺿﺪاﮐﺴﺎﯾﺶ  ﻇﺮﻓﯿﺖﺑﺮای ﺳﻨﺠﺶ 
ﮔﻠﻮﺗﺎﺗﯿﻮن اﺣﯿﺎء و ﺗﺎم، 
در ﻓﺮﯾﺰر  ﻣﺎﻟﻮن دی آﻟﺪھﯿﺪ
درﺟﮫ ﺳﺎﻧﺘﯿﮕﺮاد  - 08
اﻃﻼﻋﺎت ﺑﮫ  ﻧﮕﮭﺪاری ﺷﺪ.
ﺎده از ــدﺳﺖ آﻣﺪه ﺑﺎ اﺳﺘﻔ
ﻧﺴﺨﮫ  SSPSﻧﺮم اﻓﺰار آﻣﺎری 
 ﺪﻧﺪ وــــﺮدازش ﺷـﭘ 31
 
 
ﺎﻃﯽ ﺑﺎ ــــاﺳﺘﻨﺒ ﺎرــــآﻣ
ﺎده از روش ــــاﺳﺘﻔ
ﺎﻧﺲ ـــــﺰ وارﯾـــــآﻧﺎﻟﯿ
ﯾﮏ ﻃﺮﻓﮫ و آزﻣﻮن ﺗﯽ ھﻢ 
ﮫ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ و ــﺑﺴﺘ
آزﻣﻮن ﺗﻌﻘﯿﺒﯽ ﺗﻮﮐﯽ ﺑﺮای 
ﯽ ــــﻞ ﻣﻌﻨــــﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﺤ
ﺮ ـــــــداری ﺑﺮای ھ
ﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪ. ــﻣﺘﻐﯿﺮ ﺑﮫ ﮐﺎر ﮔ
ﻼﻋﺎت ﮐﻤﯽ ﺑﮫ ﺻﻮرت ـــــاﻃ
ﯿﻦ و ــــﻣﯿﺎﻧﮕ
ﺎر ــــﺮاف ﻣﻌﯿـــــاﻧﺤ
ﻼف ﻣﻌﻨﯽ ـــﺎن و اﺧﺘــــﺑﯿ
 50/0<Pﺢ ـــــدار در ﺳﻄ
 .ﭘﺬﯾﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪ
 ی ﭘﮋوھﺶﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ
ﻣﺮﺑﻮط ﺑﮫ داده ھﺎی 
ﻣﺸﺨﺼﺎت ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪه ھﺎ ﮐﮫ 
ھﻤﮕﯽ ﺧﺎﻧﻢ ﺑﻮدﻧﺪ، ﺷﺎﻣﻞ 
ﻗﺪ، وزن، ﺳﻦ، ﻧﻤﺎﯾﮫ ﺗﻮده 
، ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ زﻣﺎن ﺑﺪن
و ﺷﺪت ﺗﻤﺮﯾﻦ در  درﻣﺎﻧﺪﮔﯽ
ﻧﺸﺎن داده  1 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
 ﺷﺪه اﺳﺖ.
 
  ﻣﺸﺨﺼﺎت ﻓﺮدی ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن و ﺷﺪت ﺗﻤﺮﯾﻦ .1ﺷﻤﺎره  ﺟﺪول
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ﭘس از ﺗﻣرﯾن ﭘﯾش از  ﺗﻣرﯾن
٭
ﭘﯾش از ﺗﻣرﯾن؛ 
ﮐﺎﻧﺳﻧﺗرﯾﮏ؛ 
ﭘﯾش از ﺗﻣرﯾن؛ 
اﮐﺳﻧﺗرﯾﮏ؛ 
ﭘﯾش از ﺗﻣرﯾن؛ 
٩١/١ﮐﻧﺗرل؛ 
ﭘس از ﺗﻣرﯾن؛ 
ﮐﺎﻧﺳﻧﺗرﯾﮏ؛ 
۶١۴/١
ﭘس از ﺗﻣرﯾن؛ 
اﮐﺳﻧﺗرﯾﮏ؛ 
۶۴۴/١
ﭘس از ﺗﻣرﯾن؛
۵٠٢/١ﮐﻧﺗرل؛ 
ﻣﺎ
ﺳ
ﭘﻼ
ء 
ﺣﯾﺎ
ن ا
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ﺗﺎﺗ
ﻠو
ﮔ
ﭘس از ﺗﻣرﯾن ﭘﯾش از ﺗﻣرﯾن
٭٭ ٭
 
 
ﺮﺑﻮط ﺑﮫ ــــﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎی ﻣ
ﺮی ﻇﺮﻓﯿﺖ ﺿﺪ ـاﻧﺪازه ﮔﯿ
ﭘﻼﺳﻤﺎ،  ﮐﻞاﮐﺴﺎﯾﺶ 
 ﮔﻠﻮﺗﺎﺗﯿﻮن اﺣﯿﺎء و ھﻢ
ﭼﻨﯿﻦ ﻣﺎﻟﻮن دی آﻟﺪھﯿﺪ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ در اﺑﺘﺪا و ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﮫ 
ﺑﻌﺪ از ﯾﮏ ﺟﻠﺴﮫ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ در 
آﻣﺪه  3و 2 و1 ھﺎیﻧﻤﻮدار
 ﻇﺮﻓﯿﺖاﺳﺖ. ﺑﮫ ﻃﻮر ﺧﻼﺻﮫ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ،  ﮐﻞﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ 
ﮔﻠﻮﺗﺎﺗﯿﻮن اﺣﯿﺎء و ﻣﺎﻟﻮن 
دی آﻟﺪھﯿﺪ ﭘﻼﺳﻤﺎ در دو 
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮔﺮوه 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از  ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ
اﯾﺶ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﻗﺒﻞ از آن اﻓﺰ
داﺷﺖ، ﮐﮫ اﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﮫ 
 ﮐﻞﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ  ﻇﺮﻓﯿﺖﺟﺰ در 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﭘﻼﺳﻤﺎی ﮔﺮوه 
ﯿﮫ ـــــﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ در ﺑﻘ
(. 50/0<Pﻣﻮارد ﻣﻌﻨﯽ دار ﺷﺪ)
ﺰان ــــﺑﮫ ﻋﻼوه ﻣﯿ
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﻌﺪ از  ADM,HSG,CAT
ﺮﯾﮏ و ــــاﮐﺴﻨﺘ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
ﺮﯾﮏ ﺑﯿﺸﺘﺮ از ـــﮐﺎﻧﺴﻨﺘ
ﺮوه ـــــﻣﯿﺰان آن در ﮔ
 ﭼﮫ اﯾﻦ ﺮـــﮐﻨﺘﺮل ﺷﺪ، اﮔ
ﺮات در ﺟﺎﯾﯽ ﮐﮫ ـــــﺗﻐﯿﯿ
ﮫ ﮔﺮوه ﭘﺲ از ــــــﺳ
ﺎﯾﺴﮫ ــــﺑﺎ ھﻢ ﻣﻘ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
ﺷﺪﻧﺪ ﻣﻌﻨﯽ دار 
 (1-3ﻧﻤﻮدارھﺎی ).ﻧﺸﺪ
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
آزﻣﻮن در  ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از lm/mµ(ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ﮐﻞ ﭘﻼﺳﻤﺎ)ﻇﺮﻓﯿﺖ  .1 ﺷﻤﺎره ﻧﻤﻮدار
  :ﺳﮫ ﮔﺮوه
 ﻣﻌﯿﺎر ﺑﯿﺎن ﺷﺪه اﺳﺖ. داده ھﺎ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ و اﻧﺤﺮاف 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از  و  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ( ﺑﯿﻦ ﻗﺒﻞ از 50/0≤P)* ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ دار 
 ﺑﺪﻧﯽ در ھﺮ ﮔﺮوه اﺳﺖ.
 
 
 
 
 
 
 
 ﺑﻌد از ﺗﻣرﯾن
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
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  :ﮔﻠﻮﺗﺎﺗﯿﻮن اﺣﯿﺎء ﭘﻼﺳﻤﺎ ﻗﺒﻞ و ﭘﺲ از آزﻣﻮن در ﺳﮫ ﮔﺮوه .2 ﺷﻤﺎره ﻧﻤﻮدار
 اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﯿﺎر ﺑﯿﺎن ﺷﺪه اﺳﺖ. ± داده ھﺎ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از  و  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﯿﻦ ﻗﺒﻞ از  (50/0≤P)* ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ دار
  ﺑﺪﻧﯽ در ھﺮ ﮔﺮوه اﺳﺖ.
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از  و  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﯿﻦ ﻗﺒﻞ از  (10/0<P)ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ دار٭٭
 ﺑﺪﻧﯽ در ھﺮ ﮔﺮوه اﺳﺖ.
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ﭘﯾش از 
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  :ﻣﺎﻟﻮن دی آﻟﺪھﯿﺪ ﭘﻼﺳﻤﺎ ﻗﺒﻞ و ﭘﺲ از آزﻣﻮن در ﺳﮫ ﮔﺮوه  .3 ﺷﻤﺎره  ﻧﻤﻮدار
 اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﯿﺎر ﺑﯿﺎن ﺷﺪه اﺳﺖ.± داده ھﺎ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از  و ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺑﯿﻦ ﻗﺒﻞ از  (50/0≤P)* ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ دار 
  ﺑﺪﻧﯽ در ھﺮ ﮔﺮوه اﺳﺖ.
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از   و ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﯿﻦ ﻗﺒﻞ از  (10/0<P)ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ دار٭٭
 ﺑﺪﻧﯽ در ھﺮ ﮔﺮوه اﺳﺖ.
 
 و ﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﯿﺮی ﺑﺤﺚ
ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت ﺟﻤﻊ آوری ﺷﺪه 
از ﯾﮏ دھﮫ ﮔﺬﺷﺘﮫ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ 
دھﺪ ﮐﮫ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﺑﮫ 
دﻟﯿﻞ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺰان ﻣﺼﺮف 
اﮐﺴﯿﮋن، ﯾﮏ ﻋﺪم ﺗﻌﺎدل ﺑﯿﻦ 
و دﻓﺎع آﻧﺘﯽ  SORﺗﻮﻟﯿﺪ 
اﮐﺴﯿﺪاﻧﯽ را اﯾﺠﺎد ﻣﯽ ﮐﻨﺪ 
ﮐﮫ در ﻧﺘﯿﺠﮫ ﻣﻮﺟﺐ اﯾﺠﺎد 
ﻓﺸﺎر اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ و آﺳﯿﺐ 
- 91)،ﺳﻠﻮﻟﯽ در ﺑﺪن ﻣﯽ ﺷﻮد
ﺗﺮﯾﻦ  ﯾﮑﯽ از ﻣﮭﻢ (.61
دﺳﺘﮕﺎه ھﺎی ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ 
ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژﯾﮏ در ﺑﺪن اﻧﺴﺎن 
و ﺣﯿﻮاﻧﺎت دﺳﺘﮕﺎه ﺿﺪ 
اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﮔﻠﻮﺗﺎﯾﺘﻮﻧﯽ اﺳﺖ 
ﮐﮫ از آﻧﺰﯾﻢ 
ﻮن ــــﻮﺗﺎﯾﺘــﮔﻠ
ﺑﺮای  )XPG(ﺪازــــﭘﺮاﮐﺴﯿ
ﺑﺮداﺷﺖ ﭘﺮاﮐﺴﯿﺪھﺎی ﺗﻮﻟﯿﺪ 
ﺷﺪه اﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽ ﮐﻨﺪ. 
ﮔﻠﻮﺗﺎﯾﺘﻮن ﻣﺎﻧﻨﺪ 
ﺮا ﺑﺮای ــــﺳﻮﺑﺴﺘ
ﺪاز ــﮔﻠﻮﺗﺎﯾﺘﻮن ﭘﺮاﮐﺴﯿ
(. در ﺗﺤﻘﯿﻖ 02)،ﻋﻤﻞ ﻣﯽ ﮐﻨﺪ
ﻣﯿﺰان ﮔﻠﻮﺗﺎﯾﺘﻮن  ﺮﺣﺎﺿ
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖاﺣﯿﺎء ﭘﻼﺳﻤﺎ ﭘﺲ از 
)ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺳﻨﮕﯿﻦ و اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ
و ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ  ﺧﺴﺘﮕﯽ ﺳﺎز(
در ﻣﻘﺎﯾﺴﮫ ﺑﺎ ﻗﺒﻞ از 
اﻓﺰاﯾﺶ  در ھﺮ ﮔﺮوه ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
درﺑﺎره  .ﻣﻌﻨﯽ دار داﺷﺖ
ﺑﻌﺪ   HSGاﻓﺰاﯾﺶ رو ﮐﺎ ﺳﺎز 
از ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و 
ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﻗﺒﻞ از 
ﻋﻮاﻣﻞ ﻓﺮاواﻧﯽ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
وﺟﻮد دارﻧﺪ ﺑﮫ ﻃﻮری ﮐﮫ 
 ﻧﻤﯽ ﺗﻮان آن را ﺑﮫ ﯾﮏ ﺳﺎز
و ﮐﺎر ﺳﺎده ﺑﺪﻧﯽ ﻧﺴﺒﺖ 
داد. ﯾﮑﯽ از اﯾﻦ ﺳﺎز و 
 ﺎﻟﯿﺖ ــــﺰان ﻓﻌــﮐﺎرھﺎ ﻣﯿ
 
ﯾﺘﻮن ردوﮐﺘﺎز ﮔﻠﻮﺗﺎ
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻼﻓﺎﺻﻠﮫ ﺑﻌﺪ از 
زﯾﺮا اﯾﻦ آﻧﺰﯾﻢ در  ،اﺳﺖ
ﻣﻮﺟﺐ ﺑﺎزﯾﺎﺑﯽ  HPDANﺣﻀﻮر 
ﻣﯽ ﺷﻮد  GSSGاز  HSG
ﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻮﺟﺐ 
و اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺰان  HSGاﻓﺰاﯾﺶ 
آن در ﭘﻼﺳﻤﺎی ﺧﻮن 
(. ﯾﮑﯽ دﯾﮕﺮ از ﺳﺎز 12)،ﺷﻮد
و ﮐﺎرھﺎی اﺣﺘﻤﺎﻟﯽ را ﮐﮫ 
 HSGﻣﯽ ﺗﻮان ﺑﮫ اﻓﺰاﯾﺶ 
 HSGﭘﻼﺳﻤﺎ ﻧﺴﺒﺖ داد، ﺟﺮﯾﺎن 
اﺳﺖ ﮐﮫ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﮐﺒﺪی ﺣﯿﻦ 
ﻧﺎﺷﯽ از ﺗﺤﺮﯾﮏ ﺑﺎﻻ رﻓﺘﻦ 
ﮔﻠﻮﮐﺎﮔﻮن و وازوﭘﺮﺳﯿﻦ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ اﺳﺖ زﯾﺮا ﮐﺒﺪ ﻣﯽ 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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را از آﻣﯿﻨﻮ  HSGﺗﻮاﻧﺪ 
اﺳﯿﺪھﺎی درﯾﺎﻓﺘﯽ ﺑﮫ ﺻﻮرت 
ﻏﺬا و آﻣﯿﻨﻮ اﺳﯿﺪھﺎی درون 
 زا ﺗﮭﯿﮫ ﮐﻨﺪ و ﺑﯿﺸﺘﺮ آن
در ﺣﺎل  HSGھﺎ را ﺑﮫ ﻋﻨﻮان 
ﻮن ﮔﺮدش، وارد ﮔﺮدش ﺧ
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﻧﻤﺎﯾﺪ. اﻟﺒﺘﮫ اﮔﺮ 
ﺑﺴﯿﺎر ﻃﻮﻻﻧﯽ ﺑﺎﺷﺪ ذﺧﯿﺮه 
ﮐﺒﺪی ﮐﺎھﺶ ﯾﺎﻓﺘﮫ و  HSG
ﻼﺳﻤﺎ ﻣﯽ ــﭘ HSGﻣﻮﺟﺐ ﮐﺎھﺶ 
 ﺷﻮد، اﻣﺎ ﭘﮋوھﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﺷﺎﻣﻞ
دو ﻧﻮع ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺳﻨﮕﯿﻦ و 
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و  ﮐﻮﺗﺎه ﻣﺪت
ﺑﻮد) ﺑﮫ ﻃﻮر  ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ
دﻗﯿﻘﮫ ﺑﺮای 21/53 ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
 9/91ﺗﻤﺮﯾﻦ ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و 
دﻗﯿﻘﮫ ﺑﺮای ﺗﻤﺮﯾﻦ 
ﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ ـ( ﺑﻨﺘﺮﯾﮏاﮐﺴ
ﺪ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺴﺘﮫ ﻣﻮﺟﺐ ــﮐﺒ
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺷﺪه  HSGاﻓﺰاﯾﺶ 
(. ﺑﮫ ﻋﻼوه ﯾﮏ 81)،ﺑﺎﺷﺪ
ﻋﺎﻣﻞ دﯾﮕﺮ را ھﻢ ﻣﯽ ﺗﻮان 
ﺑﮫ ﻋﻨﻮان ﺳﺎز و ﮐﺎر 
ﭘﻼﺳﻤﺎ  HSGاﺣﺘﻤﺎﻟﯽ اﻓﺰاﯾﺶ 
ﻧﺴﺒﺖ داد و آن ﻧﻮع ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﺑﮫ ﻃﻮری ﮐﮫ ﻣﯽ 
داﻧﯿﻢ اﻧﻘﺒﺎض اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ 
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺷﻨﺎﺧﺘﮫ ﺷﺪه ای را 
ﻼت اﺳﮑﻠﺘﯽ در ﺻﺪﻣﺎت ﻋﻀ
اﯾﺠﺎد ﻣﯽ ﮐﻨﺪ و 
ﭘﺎراﻣﺘﺮھﺎی ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ ھﻤﺎﻧﻨﺪ 
دردﻧﺎﮐﯽ ﻋﻀﻠﮫ، وﺳﻌﺖ ﺣﺮﮐﺖ 
و ﻣﯿﺰان اﻓﺰاﯾﺶ ﻛﺮاﺗﯿﻦ 
( در ﺧﻮن درﺟﮫ KCﻛﯿﻨﺎز)
آﺳﯿﺐ ﻋﻀﻼﻧﯽ را ﻧﺸﺎن ﻣﯽ 
دھﻨﺪ. اﯾﻦ ﻧﻮع از 
ﻣﻮﺟﺐ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ)اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ(
اﻓﺰاﯾﺶ آﻧﺰﯾﻢ ﮐﺮاﺗﯿﻦ 
ﮐﯿﻨﺎز در ﺧﻮن ﻣﯽ ﺷﻮد. اﯾﻦ 
ﻣﺎﻧﺪه  آﻧﺰﯾﻢ دارای ﺑﺎﻗﯽ
ﺳﻮﻟﻔﯿﺪرﯾﻞ اﺳﺖ ﮐﮫ ﺑﮫ 
آﺳﺎﻧﯽ اﮐﺴﯿﺪ ﻣﯽ ﺷﻮد و 
ﻣﻮﺟﺐ ﮐﺎھﺶ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﯾﺎ ﻏﯿﺮ 
ﻓﻌﺎل ﺷﺪن اﯾﻦ آﻧﺰﯾﻢ ﻣﯽ 
از  HSGﺟﺎﯾﯽ ﮐﮫ  ﺷﻮد. از آن
اﮐﺴﯿﺪ ﺷﺪن آﻧﺰﯾﻢ ھﺎی 
ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺗﻮﺳﻂ رادﯾﮑﺎل آزاد 
و ﮔﻮﻧﮫ ھﺎی اﮐﺴﯿﮋن واﮐﻨﺶ 
 ﭘﺬﯾﺮ ﺟﻠﻮﮔﯿﺮی ﻣﯽ ﮐﻨﺪ. ﺑﻨﺎ
در  HSGاﯾﻦ ﺳﻄﻮح ﺑﺎﻻی  ﺑﺮ
 ﭘﻼﺳﻤﺎی ﺧﻮن ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ ﺑﺮای
ﺣﻔﻆ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﮐﺮاﺗﯿﻦ ﮐﯿﻨﺎز 
ﺮ ﻓﺸﺎر ــﺮاﺑـــدر ﺑ ﺧﻮن
اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﻧﺎﺷﯽ از ﺗﻮﻟﯿﺪ 
ﮔﻮﻧﮫ ھﺎی اﮐﺴﯿﮋن واﮐﻨﺶ 
ﺑﮫ  در ﻧﺘﯿﺠﮫ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﭘﺬﯾﺮ
(. 22)،ﮐﺎر ﮔﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪه ﺑﺎﺷﺪ
در  HSG ﻣﯿﺰان اﻓﺰاﯾﺶ اﻟﺒﺘﮫ
در اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﮔﺮوه 
ﻣﻘﺎﯾﺴﮫ ﺑﺎ ﮔﺮوه ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
ﮐﮫ  ﺑﻮد ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑﯿﺸﺘﺮ
ﻣﯽ اﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺸﺘﺮ را 
ﺗﻮان ﺑﮫ آﺳﯿﺐ ﺳﻠﻮﻟﯽ ﺑﯿﺸﺘﺮ 
ﺮﯾﮏ و ـــدر ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ اﮐﺴﻨﺘ
رھﺎ ﺷﺪن آﻧﺰﯾﻢ ھﺎی ﺳﻠﻮﻟﯽ 
. ﺑﮫ درون ﭘﻼﺳﻤﺎ ﻧﺴﺒﺖ داد
ﭘﻼﺳﻤﺎ  HSGﺑﮫ ﻋﻼوه ﻣﯿﺰان 
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از 
ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑﯿﺸﺘﺮ از ﻣﯿﺰان 
 آن در ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﺷﺪ، اﮔﺮ
ﭼﮫ اﯾﻦ ﺗﻐﯿﯿﺮات در ﺟﺎﯾﯽ 
دو ﮐﺮوه ﺗﻤﺮﯾﻨﯽ ﺑﺎ ﮐﮫ 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﭘﺲ از  ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل
ﺪﻧﺪ ـــﺑﺎ ھﻢ ﻣﻘﺎﯾﺴﮫ ﺷ
ﻋﺪم ﻣﻌﻨﯽ  ﻣﻌﻨﯽ دار ﻧﺸﺪ.
در دو  HSGداری اﻓﺰاﯾﺶ 
ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﯽ در ﻣﻘﺎﯾﺴﮫ ﺑﺎ 
ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺎﺷﯽ  ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﻣﯽ
از اﯾﺠﺎد ﻓﺸﺎر اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ در 
ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل در ﻧﺘﯿﺠﮫ 
ﻠﯽ ﻧﺎﺷﯽ ـــﺧﺴﺘﮕﯽ و ﮐﺴ
اﯾﻦ ازﻋﺪم ﺗﺤﺮک ﺑﺎﺷﺪ. 
ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ در ﭘﮋوھﺶ ھﺎی 
ﺷﺪه دﯾﮕﺮی ﻧﯿﺰ ﺗﺄﯾﯿﺪ 
(. اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ ﺑﺎ 32)،اﺳﺖ
ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎی ﭘﮋوھﺸﯽ ﮐﮫ ﺑﺮ 
 008ﺷﻨﺎﮔﺮ  01روی 
 001ﺷﻨﺎﮔﺮ  9ﻣﺘﺮ)ھﻮازی( و 
ﻣﺘﺮ)ﺑﯽ ھﻮازی( اﻧﺠﺎم ﺷﺪ، 
در آن ﭘﮋوھﺶ  دارد.ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ 
 HSGﻣﺸﺎھﺪه ﺷﺪ ﮐﮫ ﻣﯿﺰان 
دﻗﯿﻘﮫ ﺑﻌﺪ از  02ﭘﻼﺳﻤﺎ 
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﻗﺒﻞ از 
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ در دو ﮔﺮوه اﻓﺰاﯾﺶ 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺑﺮرﺳﯽ اﺛﺮات ﺣﺎد دو ﻧﻮع ﺗﻤﺮﯾﻦ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑﺮ ﺑﺮﺧﯽ ﻋﻮاﻣﻞ 
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ﻮﻟﯿﺴﻢ داﺷﺖ ﮐﮫ ﺑﮫ ﻧﻮع ﻣﺘﺎﺑ
ھﻮازی و ﺑﯽ ھﻮازی در 
ﺗﻮﻟﯿﺪ رادﯾﮑﺎل آزاد و ﻧﻮع 
(. 42)،ﺗﻤﺮﯾﻦ ﻧﺴﺒﺖ داده ﺷﺪ
در ﭘﮋوھﺶ دﯾﮕﺮ ﮐﮫ دورﯾﺲ 
( ﺑﺮ 9002ﭘﯽ ﺳﯽ و ھﻤﮑﺎران)
ﻓﺮد  9اﺳﺘﺎد رزﻣﯽ و  9روی 
ﻏﯿﺮ ﺗﻤﺮﯾﻦ ﮐﺮده اﻧﺠﺎم 
دادﻧﺪ، ﻣﺸﺎھﺪه ﮐﺮدﻧﺪ ﮐﮫ 
ﺗﺴﺖ اﺻﻼح ﺷﺪه ﺑﺮوس ﻣﻮﺟﺐ 
ﭘﻼﺳﻤﺎی  HSGاﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺰان 
ﺮﺑﯽ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺧﻮن در ﮔﺮوه ﺗﺠ
 (. ھﻢ52)،از ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﺷﺪ
ﭼﻨﯿﻦ ﮔﻮﯾﻼم ﻣﺎﮐﻔﺮ و 
( در ﭘﮋوھﺸﯽ 4002ھﻤﮑﺎران)
ﻣﺮد ﺳﺎﻟﻢ دوﻧﺪه  6 روی
ﻣﺎراﺗﻦ ﺻﺤﺮا ﻣﺸﺎھﺪه ﮐﺮدﻧﺪ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﻌﺪ از  HSGﮐﮫ ﻣﯿﺰان 
ﺎﺑﻘﮫ ﻣﺎراﺗﻦ ﺻﺤﺮا ــﻣﺴ
اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﻌﻨﺎ داری ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ 
ﻗﺒﻞ از ﺗﻤﺮﯾﻦ داﺷﺖ ﮐﮫ ﺑﺎ 
ﭘﮋوھﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ 
 (62).دارد
 اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ ﺑﺎاﻣﺎ 
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﭘﮋوھﺶ ھﺎی زﯾﺮ در 
ﺗﻀﺎد اﺳﺖ. ﮔﺮﺗﺰﺷﻤﺎر ام و 
( در ﭘﮋوھﺸﯽ 1991ھﻤﮑﺎران)
روی ﻣﺮدان ﺗﻤﺮﯾﻦ ﮐﺮده و 
ﺳﺎﻟﮫ  22- 75ﺗﻤﺮﯾﻦ ﻧﮑﺮده 
 HSGدرﯾﺎﻓﺘﻨﺪ ﮐﮫ ﻣﯿﺰان 
ﭘﻼﺳﻤﺎی ﺧﻮن در اﻓﺮاد 
ﺑﻌﺪ از  درﺻﺪ 03ﺗﻤﺮﯾﻦ ﮐﺮده 
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺑﺪﻧﯽ ﺣﺎد روی 
دوﭼﺮﺧﮫ ارﮔﻮﻣﺘﺮ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ 
ﯿﺖ ﮐﺎھﺶ ﭘﯿﺪا ﻗﺒﻞ از ﻓﻌﺎﻟ
ﮐﺮد در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﮫ در ﮔﺮوه 
ﺗﻐﯿﯿﺮی  HSGﺑﯽ ﺗﻤﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان 
ﻧﺪاﺷﺖ. در اﯾﻦ ﭘﮋوھﺶ ﮐﺎھﺶ 
ﺑﮫ ﺷﺪت ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺑﺪﻧﯽ  HSG
ﺣﺎد ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﺗﻤﺮﯾﻨﺎت ﻗﺒﻠﯽ 
 (. ھﻢ72)،ﺗﻮﺿﯿﺢ داده ﺷﺪ
ﭼﻨﯿﻦ ﮔﻮھﯿﻞ و 
( درﯾﺎﻓﺘﻨﺪ ﮐﮫ 6891ھﻤﮑﺎران)
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ زﯾﺮ ﺑﯿﺸﯿﻨﮫ ﻃﻮﻻﻧﯽ 
 HSG ﻣﺪت ﻣﻨﺠﺮ ﺑﮫ ﮐﺎھﺶ
اﯾﻦ  .(82)،ﭘﻼﺳﻤﺎی ﺧﻮن ﺷﺪ
ﻟﯿﺮز و  رﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﺸﺎﺑﮫ ﮐﺎ
ﺑﮫ ﻃﻮری  ( ﺑﻮد92ھﻤﮑﺎران)
ھﺎ ﺑﯿﺎن ﮐﺮدﻧﺪ ﮐﮫ  آن ﮐﮫ
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﻌﺪ از  HSGﮐﺎھﺶ 
ﺗﻤﺮﯾﻦ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺎﺷﯽ از 
ﻣﺼﺮف آن ﺗﻮﺳﻂ ﻋﻀﻼت اﺳﮑﻠﺘﯽ 
ﺑﺎﺷﺪ ﮐﮫ ﻣﻮﺟﺐ ﮐﺎھﺶ ﺧﺮوج 
از ﻋﻀﻠﮫ ﺑﮫ ﭘﻼﺳﻤﺎ ﻣﯽ  HSG
ﭼﻨﯿﻦ در  ھﻢ (.12)،ﺷﻮد
ﭘﮋوھﺸﯽ ﮐﮫ ﻟﯽ ﺟﯽ و 
( اﻧﺠﺎم 2002ﻤﮑﺎران)ھ
 ﮐﮫ ﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ،دادﻧﺪ
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ آرﻧﺞ 
ﻣﻮﺟﺐ ﺗﻐﯿﯿﺮ ﻣﻌﻨﺎداری در 
ﺧﻮن ﻣﺮدان ﺟﻮان ﭘﺲ از  HSG
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﻗﺒﻞ از آن 
 (03.)ﻧﺸﺪ
 در ﭘﮋوھﺶ ﺣﺎﺿﺮﭼﻨﯿﻦ  ھﻢ
 CATﻣﯿﺰان  ﻣﺸﺎھﺪه ﺷﺪ ﮐﮫ
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﭘﻼﺳﻤﺎ ﭘﺲ از 
ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﻗﺒﻞ از  اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ
اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﻌﻨﯽ  آن
ﭘﺲ  اﻣﺎ داﺷﺖ، (P<140/0)یدار
 ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖاز 
 ﭘﻼﺳﻤﺎ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ CATﻣﯿﺰان 
اﻓﺰاﯾﺶ ﻏﯿﺮ  آن ﻗﺒﻞ از
را ﺑﮫ  (P<77/0)یﻣﻌﻨﯽ دار
درﺑﺎره ﺳﺎز و ھﻤﺮاه داﺷﺖ. 
ﮐﺎر اﯾﻦ ﺗﻐﯿﯿﺮات ﻋﻮاﻣﻞ 
ﻓﺮاواﻧﯽ وﺟﻮد دارﻧﺪ ﯾﮑﯽ 
ھﺎ راز اﯾﻦ ﺳﺎز و ﮐﺎ
دوﺑﺎره ﺑﺮﮔﺮداﻧﺪن ﺿﺪ 
اﮐﺴﺎﯾﺶ ھﺎ از ﺑﺎﻓﺖ ھﺎ ﺑﮫ 
ﺎﺑﻞ ﺑﯿﻦ ﺿﺪ ــﭘﻼﺳﻤﺎ و ﺗﻘ
 ﺑﺎﺷﺪ ﻣﯽ اﮐﺴﺎﯾﺶ ھﺎی ﻣﺨﺘﻠﻒ
ﺿﺪ  ﻇﺮﻓﯿﺖﮐﮫ ﻣﻮﺟﺐ ﺑﮭﺒﻮد 
اﮐﺴﺎﯾﺶ ﮐﻞ ﭘﻼﺳﻤﺎ ﻣﯽ ﺷﻮد. 
ﯾﮑﯽ دﯾﮕﺮ از اﯾﻦ ﺳﺎز و 
 HSGﮐﺎرھﺎ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺰان 
ﭘﻼﺳﻤﺎ اﺳﺖ ﮐﮫ در ﭘﮋوھﺶ 
اﺳﺖ  ﺣﺎﺿﺮ ﺑﮫ وﻗﻮع ﭘﯿﻮﺳﺘﮫ
ﭘﻼﺳﻤﺎ  HSGﺟﺎﯾﯽ ﮐﮫ  و از آن
در ارزﯾﺎﺑﯽ ﻇﺮﻓﯿﺖ ﮐﻞ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﮫ ﮐﺎر ﮔﺮﻓﺘﮫ ﻣﯽ 
ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ  HSGاﯾﺶ اﻓﺰ ،ﺷﻮد
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺷﺪه  CATﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﯾﺶ 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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ﺑﺎﺷﺪ، اﻣﺎ اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺸﺘﺮ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﻌﺪ از ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ  CAT
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ را ﻣﯽ ﺗﻮان ﺑﮫ 
آﺳﯿﺐ ﺳﻠﻮﻟﯽ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻧﺎﺷﯽ از 
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﻧﺴﺒﺖ داد 
ﮐﮫ ﻣﻮﺟﺐ ﻓﺮاﺧﻮاﻧﯽ ﺑﯿﺸﺘﺮ 
ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ھﺎ ﺑﮫ درون 
ﭼﯿﻠﺪ (. 61)،ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺷﺪه اﺳﺖ
( در 8991روﺑﺮت و ھﻤﮑﺎران)
ﻣﺮد دوﻧﺪه  71 ﭘﮋوھﺸﯽ روی
ﺘﻨﺪ ﮐﮫ ـــﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﺮﻓ
ﺖ ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ﮐﻞ ـﺮﻓﯿـــﻇ
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﻌﺪ از دوﯾﺪن ﻣﺸﺎﺑﮫ 
ﻤﮫ ـــــــدوی ﻧﯿ
ﺎراﺗﻦ ــــــــﻣ
ﺑﮫ  57448)l/lomm(از
اﻓﺰاﯾﺶ ﭘﯿﺪا  46511)l/lomm(
ﺑﮫ  CATﮐﺮد. اﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ در 
اﻓﺰاﯾﺶ در ﻣﯿﺰان ﮐﺮاﺗﯿﻦ 
ر ﺧﻮن ﻧﺴﺒﺖ داده ﮐﯿﻨﺎز د
 HSGﺷﺪ ﮐﮫ ﻣﺘﻌﺎﻗﺐ آن ﻣﯿﺰان 
 CATﺑﮫ ﻋﻨﻮان ﯾﮑﯽ از ﻋﻮاﻣﻞ 
(. در 13)،اﻓﺰاﯾﺶ ﭘﯿﺪا ﮐﺮد
ﯾﮏ ﭘﮋوھﺶ ھﻢ ﮐﮫ ﺑﺮ روی 
ﺣﯿﻮاﻧﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪ 
ﻓﯿﺴﯿﺴﯿﻼر اچ و 
(، دوﯾﺪن ﺑﮫ 6002ھﻤﮑﺎران)
ﻣﺪت ﻧﯿﻢ ﺳﺎﻋﺖ روی ﺗﺮدﻣﯿﻞ 
ﺑﺮای ﺳﮫ روز ﻣﺘﻮاﻟﯽ را ﺑﺮ 
روی ﻣﻮش ھﺎ اﺟﺮا ﮐﺮدﻧﺪ و 
 CATﻣﯿﺰان  ﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
اﻓﺰاﯾﺶ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از 
ﭘﯿﺪا ﮐﺮد و ﺑﯿﺎن ﮐﺮدﻧﺪ ﮐﮫ 
 CATاﯾﻦ ﺑﮭﺒﻮد در وﺿﻌﯿﺖ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﮫ دﻟﯿﻞ ﻣﻘﺎﺑﻠﮫ ﺑﺎ 
آﺳﯿﺐ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﻧﺎﺷﯽ از 
و ﺗﻐﯿﯿﺮ در ﭘﺎﺳﺦ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﭘﻼﮐﺖ ھﺎ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ 
 (23).ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ
ﺑﺮ ﻃﺒﻖ ﭘﮋوھﺶ ھﺎی ﮔﺬﺷﺘﮫ 
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ روﺷﻦ ﺷﺪه اﺳﺖ ﮐﮫ 
ﻣﻮﺟﺐ  ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺪﻧﯽ
اﻓﺰاﯾﺶ ﮔﻮﻧﮫ ھﺎی اﮐﺴﯿﮋن 
اﯾﻦ  واﮐﻨﺶ ﭘﺬﯾﺮ ﺷﻮد ﮐﮫ
ﻧﺎﺷﯽ از اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﺼﺮف  ﺧﻮد
اﮐﺴﯿﮋن ﺣﯿﻦ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺑﺪﻧﯽ 
ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ. از ﺑﯿﻦ ﮔﻮﻧﮫ ھﺎی 
اﮐﺴﯿﮋن واﮐﻨﺶ ﭘﺬﯾﺮ ﮔﺮوه 
رادﯾﮑﺎل ھﯿﺪروﮐﺴﯿﻞ ﻣﻮﺟﺐ 
ﭘﺮاﮐﺴﯿﺪاﺳﯿﻮن ﭼﺮﺑﯽ ھﺎ ﻣﯽ 
ﺷﻮد ﮐﮫ از ﻣﺤﺼﻮﻻت ﺛﺎﻧﻮﯾﮫ 
 )ADM(آن ﻣﺎﻟﻮن دی آﻟﺪھﯿﺪ
ﻨﻮان ﺷﺎﺧﺺ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ و ﺑﮫ ﻋ
ﺸﺎر اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ در ﻧﻈﺮ ﻓ
(. در 33)،ﮔﺮﻓﺘﮫ ﻣﯽ ﺷﻮد
ﮋوھﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﯿﺰان ــــﭘ
 ADMﻣﺎﻟﻮن دی آﻟﺪھﯿﺪ 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ھﺎیﭘﻼﺳﻤﺎ ﭘﺲ از 
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ در 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﻣﻘﺎﯾﺴﮫ ﺑﺎ ﻗﺒﻞ از 
اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﻌﻨﯽ دار داﺷﺖ و 
ﻣﯿﺰان اﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ در ﮔﺮوه 
ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ  ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
 ﯾﮏﮔﺮوه ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ اﮐﺴﻨﺘﺮ
ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑﻮد. اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ 
در ﭘﮋوھﺶ ھﺎی دﯾﮕﺮی ﻧﯿﺰ 
(. ﺳﺎز 33،6)،ﺗﺄﯾﯿﺪ ﺷﺪه اﺳﺖ
و ﮐﺎر اﺣﺘﻤﺎﻟﯽ اﯾﻦ 
ﺗﻐﯿﯿﺮات ﭘﺮاﮐﺴﯿﺪاﺳﯿﻮن 
ﭼﺮﺑﯽ ھﺎ ﻧﺎﺷﯽ از ﻓﺸﺎر 
ﯽ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﮫ ـﺎﯾﺸـــاﮐﺴ
ﻣﺎﻟﻮن دی آﻟﺪھﯿﺪ ﯾﮑﯽ از 
ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻣﮭﻢ و ﻋﻤﺪه ﺗﺨﺮﯾﺐ 
اﺳﯿﺪھﺎی ﭼﺮب ﻏﯿﺮ اﺷﺒﺎع ﻣﯽ 
، اﻣﺎ ﮐﻤﺘﺮ ﺑﻮدن ﺑﺎﺷﺪ
در ﮔﺮوه ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ  ADMن ﻣﯿﺰا
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﮔﺮوه 
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ را ﻣﯽ 
ﺗﻮان ﺑﮫ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﻮدن ﻣﯿﺰان 
در اﯾﻦ ﮔﺮوه ﻧﺴﺒﺖ داد  HSG
ﮐﮫ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻮﺟﺐ ﭘﺎک ﺷﺪن 
ﮔﺮوه ھﯿﺪروﮐﺴﯿﻞ ﺷﺪه و از 
ھﺎ  ﭘﺮاﮐﺴﯿﺪاﺳﯿﻮن ﭼﺮﺑﯽ
 .(12،1)،ﺟﻠﻮﮔﯿﺮی ﻣﯽ ﮐﻨﺪ
ﺎ ﺑﺎ ﯾﺎﻓﺘﮫ اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘﮫ ھ
ب ھﺎی ﭘﮋوھﺸﯽ ﮐﮫ ﮔﻠﺪﻓﺎر
( ﺑﺮ 5002آﻟﻦ و ھﻤﮑﺎران)
 ،زن اﻧﺠﺎم دادﻧﺪ 81روی 
آن  ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ داﺷﺖ. در ﭘﮋوھﺶ
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺧﻮن  ADMﻣﯿﺰان  ھﺎ
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺑﻌﺪ از 
آرﻧﺞ، ھﻢ در ﮔﺮوھﯽ ﮐﮫ از 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺑﺮرﺳﯽ اﺛﺮات ﺣﺎد دو ﻧﻮع ﺗﻤﺮﯾﻦ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑﺮ ﺑﺮﺧﯽ ﻋﻮاﻣﻞ 
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ﻣﮑﻤﻞ اﺳﺘﻔﺎده ﮐﺮدﻧﺪ و ھﻢ 
در ﮔﺮوھﯽ ﮐﮫ از ﻣﮑﻤﻞ 
اﺳﺘﻔﺎده ﻧﮑﺮدﻧﺪ اﻓﺰاﯾﺶ 
اﻣﺎ ﻣﯿﺰان اﯾﻦ  ،داﺷﺖ
اﻓﺰاﯾﺶ در ﮔﺮوه اﺳﺘﻔﺎده 
از ﻣﮑﻤﻞ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑﻮد.  ﻧﮑﺮده
در اﯾﻦ  ADMاﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ در 
ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺑﮫ ﻃﺮز ﻋﻤﻞ ﺿﻌﯿﻒ ﺿﺪ 
اﮐﺴﺎﯾﺶ ھﺎ ﻧﺴﺒﺖ داده ﺷﺪ 
ﮐﮫ ﺑﮫ ﻣﻮﺟﺐ آن اﮐﺴﯿﺪاﺳﯿﻮن 
زﯾﺎد ﻟﯿﭙﯿﺪھﺎ ﻧﺎﺷﯽ از 
ﺗﻤﺮﯾﻦ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﺑﮫ وﻗﻮع 
ﺷﯿﻦ ﯾﺎ  ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ(. 43)،ﭘﯿﻮﺳﺖ
ﻧﯿﺰ ﻧﺘﺎﯾﺞ ( 8002و ھﻤﮑﺎران)
 61ھﺎ روی  داﺷﺖ. آنﻣﺸﺎﺑﮭﯽ 
ﺳﺎﺑﻘﮫ زن ﺑﺎ  8زن ﺷﺎﻣﻞ 
زن ﻏﯿﺮ  8ھﻮازی و  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
ﻓﻌﺎل ﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﮐﮫ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﻌﺪ از  ADMﻣﯿﺰان 
ھﻮازی در  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﯾﮏ ﺟﻠﺴﮫ 
ﮔﺮوه ﺗﻤﺮﯾﻦ ﮐﺮده اﻓﺰاﯾﺶ 
ﺶ در ـــداﺷﺖ. اﯾﻦ اﻓﺰاﯾ
ﻤﺎ ﺑﻌﺪ از ـــــﭘﻼﺳ ADM
ﺑﮫ اﮐﺴﯿﺪاﺳﯿﻮن  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
ﭼﺮﺑﯽ ھﺎ ﻧﺴﺒﺖ داده 
ﭼﻨﯿﻦ در ﯾﮏ  (. ھﻢ53)،ﺷﺪ
ﭘﮋوھﺶ ﮐﮫ ﭘﯿﺎﻟﻮﮐﺲ وی و 
( ﺑﺮ روی ﭼﮭﻞ 9002ھﻤﮑﺎران)
و ﯾﮏ ورزﺷﮑﺎر اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﯽ 
ﻧﺘﯿﺠﮫ  ،ﻧﺨﺒﮫ اﻧﺠﺎم دادﻧﺪ
 ADMﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﮐﮫ ﻣﯿﺰان 
 01ﭘﻼﺳﻤﺎ در ﮔﺮوھﯽ ﮐﮫ 
ﻣﻼﯾﻢ در  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖدﻗﯿﻘﮫ 
 7ﻣﺘﺮ داﺷﺘﻨﺪ  0084ارﺗﻔﺎع 
اﻓﺰاﯾﺶ ﯾﺎﻓﺖ و در درﺻﺪ 
ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﮐﮫ در ارﺗﻔﺎع 
ﺳﺎﻋﺖ اﺳﺘﺮاﺣﺖ  3ﻣﺘﺮ  0003
در ﭘﺎﯾﺎن  درﺻﺪ 8/1 ،ﮐﺮدﻧﺪ
ﺳﺘﺮاﺣﺖ اﻓﺰاﯾﺶ ﭘﯿﺪا ﮐﺮد ا
و ﺑﯿﺎن ﺷﺪ اﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ در 
در دو ﮔﺮوه  ADMﻣﯿﺰان 
ﻧﺎﺷﯽ از آن اﺳﺖ ﮐﮫ 
ورزﺷﮑﺎران اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﯽ ﻧﺨﺒﮫ 
ﻇﺮﻓﯿﺖ ﺑﺎﻓﺮی ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ 
ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﺎ رادﯾﮑﺎل ھﺎی 
آزاد ﺗﻮﻟﯿﺪ ﺷﺪه ﺑﮫ دﻟﯿﻞ 
ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻦ در ﺷﺮاﯾﻂ 
ھﺎﯾﭙﻮﮐﺴﯿﮏ را ﭼﮫ ﺑﺎ 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖو ﭼﮫ ﺑﺪون  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
اﯾﻦ  (. اﻣﺎ63)،ﻧﺪارﻧﺪ
ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ ﺑﺎ ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎی 
ﺑﺮﺧﯽ از ﭘﮋوھﺶ ھﺎ در ﺗﻀﺎد 
اﺳﺖ. ھﯿﺘﮑﺎﻣﭗ اچ ﺳﯽ و 
( در ﭘﮋوھﺸﯽ 8002ھﻤﮑﺎران)
زن ﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﮐﮫ  03روی 
اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﯽ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖھﻔﺘﮫ  8
 ADMﻣﻮﺟﺐ ﮐﺎھﺶ ﻇﺮﻓﯿﺖ 
ﭘﻼﺳﻤﺎ در ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﯽ)ﺑﺎ 
اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﯽ(  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺳﺎﺑﻘﮫ 
ﺑﯽ )ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل
 (. ﯾﺎﻓﺘﮫ73)،ﺗﻤﺮﯾﻦ( ﺷﺪ
ﮋوھﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن ـﺎی ﭘـــھ
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ھﺎی ﻣﯽ دھﺪ ﮐﮫ 
ﺷﺪﯾﺪ اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و 
ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ ﻣﺤﺮک ﻣﮭﻤﯽ ﺑﺮای 
اﯾﺠﺎد ﺗﻐﯿﯿﺮات ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﮫ 
ﺎه ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ـــدر دﺳﺘﮕ
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ھﺎﺑﺪن اﺳﺖ، و اﯾﻦ 
ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﭘﺎﺳﺦ ھﺎی ﺿﺪ 
اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ را ﺑﮫ دﻧﺒﺎل 
داﺷﺘﮫ ﺑﺎﺷﻨﺪ. اﻓﺰاﯾﺶ ﺳﻄﻮح 
ﺿﺪ اﮐﺴﺎﯾﺶ ﮐﻞ ﭘﻼﺳﻤﺎ و 
ﻮن اﺣﯿﺎء ﺑﻌﺪ از ﮔﻠﻮﺗﺎﯾﺘ
ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﮔﻮاه  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
ﺳﺎزﮔﺎری در دﺳﺘﮕﺎه ﺿﺪ 
ﭼﻨﯿﻦ  اﮐﺴﺎﯾﺸﯽ ﺑﺎﺷﺪ. ھﻢ
ﻧﺘﺎﯾﺞ اﯾﻦ ﭘﮋوھﺶ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ 
، CATدھﺪ ﮐﮫ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺰان 
ﭘﻼﺳﻤﺎ ﯾﺎﻓﺘﮫ  HSGو  ADM
ھﺎی ﭘﮋوھﺶ ھﺎی ﻗﺒﻠﯽ را ﮐﮫ 
 ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ھﺎیدر زﻣﯿﻨﮫ 
اﮐﺴﻨﺘﺮﯾﮏ و ﮐﺎﻧﺴﻨﺘﺮﯾﮏ 
اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﮫ اﺳﺖ ﻣﻮرد 
ﺗﺄﯾﯿﺪ ﻗﺮار ﻣﯽ دھﺪ. 
ﺑﻌﺪ از  ADMاﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺰان 
اﺣﺘﻤﺎﻻК ﺑﮫ دﻟﯿﻞ  ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ
)ﺷﺪت ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﺷﺪت اﺟﺮای 
ﺑﺎﻻ( و ﭘﺮاﮐﺴﯿﺪاﺳﯿﻮن ﭼﺮﺑﯽ 
ھﺎ ﻧﺎﺷﯽ از ﻓﺸﺎر 
ﺴﺎﯾﺸﯽ)ﺗﻮﻟﯿﺪ زﯾﺎد ـــاﮐ
ﺎل ھﯿﺪروﮐﺴﯿﻞ( ﻣﯽ ــرادﯾﮑ
ﺑﺎﺷﺪ. در ﻣﺠﻤﻮع ﺑﺎ ﺗﻮﺟﮫ 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
                                    مﻼﯾا ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﯽﻤﻠﻋ ﮫﻠﺠﻣ  
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 تﺪﺷ و تﺪﻣ ﮫﺑﻓﺖﯿﻟﺎﻌ 
 ﻦﯾا رد ﺎھ هﺪﻧﻮﺷ نﻮﻣزآ
 یﺎھ ﺖﯿﻓﺮﻇ دﻮﺒﮭﺑ ،ﺶھوﮋﭘ
.ﺪﺷ هﺪھﺎﺸﻣ ﯽﺸﯾﺎﺴﮐا ﺪﺿ 
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Abstract 
 
Introduction: Physical activity, despite an 
increased production of free radicals due to 
stress oxidation, reduces production of free 
radicals due to product antioxidant 
enzymes. The aim of this study was to 
investigate the acute effects of eccentric and 
concentric exercise on oxidant and 
antioxidant factors in active young women. 
 
 Materials & Methods: Twenty four 
voluntary female students participated in 
the study, who were randomly assigned to 
three groups: control (no training), 
eccentric training group (ellestad test with 
reverse slope), and concentric training 
group (ellestad test with straight slope). 
Blood samples were collected 1h before 
and immediately after exercise for 
assessment of plasma total antioxidant 
capacity (TAC), glutathione (GSH), and 
malondialdehyde (MDA). The SPSS 
software Ver.13 was used, while one-way 
variance was applied to determine 
dependent variables. T-test analysis was 
performed on values from blood samples to 
obtain differences between pre-and post 
training values.  
 
Findings: The results showed that after 
eccentric and concentric exercise, there 
were a significant increase in plasma TAC, 
GSH, MDA levels compared with that of 
what before the exercise, (p<0.05). 
However, there was no significant increase 
in TAC concentric training group.  
 
Discussion & Conclusion: In conclusion, 
we suggest that eccentric and concentric 
exercise may improve antioxidant levels 
and the defenses of athletic bodies in facing 
with free radicals.  
  
Keywords: eccentric, concentric, training, 
oxidant, antioxidant
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